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   We obtained abdominal aortogram, renal arteriogram and nephrogram in seriography 
by rapid  intravenous  injection  (2-5 sec.) of dense contrast media 90 % Hypaque-M 
or 76% Urografin in volume of 50 cc into median cubital vein, named  "intravenous 
serial aortography and nephrography" As compared with translumber aortography 
this technic has clinical value in higher simplicity and safety although the pictures 
are more indistinct. In the side attacked with renal tuberculosis or ureteral stone 
disease of which renal functions are declined, pictures of renal arteriogram or 




gram)をX線 的に描 出す ることは,腎 とその
周 囲の病変 を知 るために重要 な価値が あ り,そ
れ に就 ては多 くの研究が なされ て来た.腎 輪 郭
像は単純撮 影法(Plaillfilmi119)にて描 出され
るこ とが あるが,X線 撮影技術,痩 せた者 と肥
満 した者,小児 と成入等 の種 々の条件に よつ て,
その描 出に著 しい相違が ある.Arcelinは検
査例 の70%,PasteauCole,Belot等75%,
K6hlergOo/.,Gottstein90%,杉山等47%に
それぞれ成功 す る と云 い,報 告者 に よ り著 しい
相違 がある.確 実に鮮 明 な腎輪郭像 を描 出す る
方法 としてRosenstein(1921)は腎の周囲に
気体 を送 入す る気腎法(Pneumoren)を発表
し,最 近 は この方法 よ り簡便,確 実 な方法 とし
て後 腹膜 腔内に気体を送 入す るRivas(1947)の
後腹膜腔 気体撮影 法(PneumoretroPeritone　-
um)が 広 く行 われ てい る.
腎実質像(nephrogramorrenogram)と.
云 う術語 は,腎 血管の細 小要素 或 は ネフ ロン
(nephron)の種 汝 の部位,或 はその両者 に造
影 剤が存在す る ことに よつ て腎影像(renal
shadow)が不 透明体(opatification)として
撮影 され る ことに対 して用い られ,こ れは 腎の
周囲 に気体 を送 入 して腎輪郭像 の描 出 を行 う方
法 の逆 の行 ぎ方で ある.腎 実質像 の描 出は排 泄
性腎孟撮影法 の創案 され た初期 に於てvonLi一
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chtenberg(1931),Wesson(1932),Jaches
(1930)等に よ り不 定 な稀薄像 として観察 され
マ しか も閉塞性 尿路 疾患 と関 連を有す る事 に気
付 かれ ていた.Wilcox(1935),Braaschalld
工k)ss(1940),HeilbrunandChittenden(1946)
等 は 尿管 疵痛 のあ る 患者 の 遷延 性 フ イル ム
(delayedfilm)にしば しば腎実質像 の出現 を
観 察 した.こ れ は恐 ら く腎孟 内圧 の突然 の上昇
とそれ に伴 う糸球体 沮過作 用 の減退 に基 き,造
影 剤の濃度の増加 を来 た した もので あろう と考
え られ ている.Florence,Howlalldand
Weens(1946)は尿管痂痛 のある患者 の43%に
腎実質像 を認 めて いる.杉 山等(1953)は排 泄
性 腎孟撮影法 の検査例 の88%に認 めてい る.
Herzan(1954)は急性 尿管 閉塞 の ある患側腎
に腎実質像 の描 出 され易 いのに着 目して,尿 管
カテーテルを用 いて入工的 に尿管閉塞 をお こし
て撮影 している.こ の方法 は 出来 る限 りの太 い
尿管 ヵテーテ ルを 用 いて 逆行 性腎 孟撮 影 を行
い,そ の造影 剤が流出 しない ように して腎孟 内
圧 を高 めてお いた後,排 泄性腎孟撮 影 を併用す
るもので,Herzanはarti丘cialnephrograpy
bycombinedretrogradeandintravenous
nephrographyと呼 び,逆 行 性腎孟撮 影の造
影 剤が 腎孟 に充満 してい る間は,腎 組織に造 影
剤 が飽 和 し希望す る一定時 間中多 くの腎実質像
の フイル ムが得 られ,叉 腎孟像 との聞に も造 影
剤 の濃度差 を生 ずる多 くの利点 を挙げてい る.
腎の血管床(vascular-bed)のみに造影 剤
が存 在す ることによる腎実質像 の描 出は,腎 動
脈 内の高 濃度 を要 する.こ れ は経腰 的大 動脈撮
影 法(translumbaraortography),或は 逆
行 性大動脈撮影法(retrogradeaortography)
によつて最 も明瞭 に 現わ さ れ るが,麻 酔,器
具,技 術等 の点 よ りして簡便 なものではない.
この点 よ りWallandRose(1951)は慣 用せ
られ ている排泄性 腎孟撮影 法 による有効,安 全
な腎実質撮影法 に成功 した.





じめて偶然 に発見 した.そ の後 この観 察は確証
され,WeensalldFlorence(1951)によつて
利 用 され,WallandRose(1951)はWeens
等 の方法 を改良 して腎実質像 を描 出 した.杉 山
等(1953)はWeens等 の方 法を用 いたが臨床
上 価値 ある像 を得 なかつた と述 ぺてい るが,著
者等(1953～1955)はWallandRoseの方
法 を追試 して腎実質像を描 出 した.Evans等
(1954)はこの方法 に断層撮影法 を併用 して腎
実質断層撮影法(nephrotomography)と呼
称 し,最 も確実,鮮 明な腎実質像を描 出で きる
と述べ てい る.
著 者等は既報告のWallandRoseの 方法
の追試 に於 て,腎 実質像 とともに腹部大動 脈,
腎動脈像等 の描 出され得 る場合 のある ことを述
べた.そ の時 に於て も連続撮影法(seriogra-
phy)を 応用す れば全症例 に腹部大動 脈,腎 動
脈,腎 実質像を得 られるのではないか と推測 し
て,連 続撮影 装置が本邦に製造 され るのを期待
したので ある.と ころが1956年10月に島津製作
所 にてカ セツテ 移 動 式連続 撮影装 置.(rapid
casette-changingde▽ices)が試作 され たの
で,早 速 に これを用いて経腰的連続腹部 大動脈
撮影法 を行 い,優 秀 な成績を得 てその一部 を既
に発表 した(1957)更 に今回はWalland
Roseの方法 に本装置を使用す る事 によ り,著
者等 の期待 せる結果 を得 たので,経 静脈性連続
大動 脈 ・腎実質撮影法(intravenousserial
aortographyandnephrography)と呼称 し
て藪 にそ の術式 と臨 床価値 について報 告す る.
術 式
(1)器具:50ccのLuerLockの 注 射 筒 に,長 さ
7cmの12gauge針(外 脛 約2.4mm)を 接 合 し
て使 用す る,
(2)造影 剤:高 濃 度 に て 溶解 性 が 高 く,危 険 性 が な
く副 作 用 が 少 い造 影 剤 が望 ま し い.著 者 等 はHypa-
que-M90%及びUrografin76%を使 用 して い る.
Hypaque・M90%は水 溶 液1cc中 に3.5-diaceto-
amido-2,4,6-triiodobenzoicacidのNa塩0.3g
(30%w/v)とn-rnethylglucamine塩o.69(60%
w/v)の混 合 物 を含 み,米 国Winthrop社 製 に て 目
本商 事KKよ りこの薬 剤 の提 供 を受 けた,
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(5)前処置=排 泄性 腎孟撮影法 と同様に前夜の下



































圧剤,抗 ヒスタミン剤等を準備 してお くのがよい.
臨 床 成 績








第1例(左 腎結核)は 静注終了直後 より1秒間隔10
枚の連続撮影法を行 い,フ イル ム2(静 注開始後6
秒)よ り腹部 大動脈,フ イル ム3(7秒)よ り腎動











































































腹 部 大 動 脈






























腹 部 大 動 脈












腹 部 大 動 脈 ±

























腹部 大 動 脈 一Lトー一




































腎 実 右+質 像 左±
(7')
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i 上 大 静 脈 十十 十十 +1一 i-一 一 『











































影 法 実 施
左 心 房 一 一 『 十十 十 十 十
例 ♀ 3.15 50cc〃 左 心 室 一 一 一 士 十 十葦十 十 (第3図)1 直後 胸=部大 動 脈 一 一 一 一 十 十 十十



































































動脈撮影法 にて最 も鮮明に描 出されることは周
知の事実である.然 しこれには或 る程 度の技
術,装 置を必要とし,叉危険性 も全 く無いとは
云えない.こ の点 より著者等は経静脈性連続大
動脈 ・腎実質撮影法を試みた.即 ち著者等はさ
きにWallandRoseの方法 に従 つて 経 静
脈性腎実質撮影法を15例に行つて12例に腎実質









描 出時間は造影剤の種類,注 入速度,循 環機








が描 出され,腎 実質像は循環時間より1～ ユ.5




















の装i置等を要 しない利点をあげている.し か し
造影濃度に於ては経腰的方法に代 り得るもので
はない ことを述べている.然 し明白な適応とし










感ずる以外に はなく,各 報 告・例に於ても迅速





















的迅速(2～5秒)に 注 入 し て連 続 撮影 を行
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い,腹 部 大動脈,腎 動脈,腎 実質像等 を描 出す
る ことに成功 し,こ の方法 を経静脈性連続大動
脈 ・腎実質撮 影法(intravenousserialaor-
tographyandnephrography)と名づけた.
本法 は経腰的大動脈撮影法 に比 し簡易,安 全 で
あ り,造 影濃度に於 ては経腰的方法 に代 り得 る
ものではな いが,こ れ に劣 らぬ臨 床的価値 を有
す る.
著 者等は結核,尿 管石 による腎機能不 良の患
側に於 て腎 動 脈,腎 実質 像の 描 出時 間が延長
し,不 鮮明 であ り,或 は全 く描 出 されない こと
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(c)フ イ ル ム4
(d)フ イ ル ム5

























(d)・ フイ ル ム4











〈b)フ イ ル ム9
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